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Lung Volumes and Capacities

To review first

4 rules for diffusion of gas 
• Surface area
• Thickness
• Concentration
Di t• Distance
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• The following terms describe the various lung 
(respiratory) volumes:

• The tidal volume (TV), about 500 ml, is the amount of air 
inspired during normal, relaxed breathing.

• The inspiratory reserve volume (IRV), about 3,100 ml, is 
the additional air that can be forcibly inhaled after the 
inspiration of a normal tidal volume.

• The expiratory reserve volume (ERV), about 1,200 ml, is 
the additional air that can be forcibly exhaled after the 
expiration of a normal tidal volume.p f

• Residual volume (RV), about 1,200 ml, is the volume of air 
still remaining in the lungs after the expiratory reserve 
volume is exhaled.
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Summing specific lung volumes produces the following lung capacities:

• The total lung capacity (TLC), about 6,000 ml, is the maximum amount of air that can fill 
the lungs 

– (TLC = TV + IRV + ERV + RV).

• The vital capacity (VC), about 4,800 ml, is the total amount or air that can be expired after 
fully inhalingfully inhaling

– (VC = TV + IRV + ERV = approximately 80% TLC).

• The inspiratory capacity (IC), about 3,600 ml, is the maximum amount of air that can be 
inspired 

– (IC = TV + IRV).

• The functional residual capacity (FRC), about 2,400 ml is the amount of air remaining inThe functional residual capacity (FRC), about 2,400 ml, is the amount of air remaining in 
the lungs after a normal expiration

– (FRC = RV + ERV).
• Some of the air in the lungs does not participate in gas exchange. Such air is located in the 

anatomical dead space within bronchi and bronchioles—that is, outside the alveoli.

Dead Space

• Anatomical dead space – volume of the 
d ti i t (150 l)conducting respiratory passages (150 ml)

• Alveolar dead space – alveoli that cease to act 
in gas exchange due to collapse or obstruction

• Total dead space – sum of alveolar and 
anatomical dead spacesanatomical dead spaces
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V/Q mismatch
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The Bohr Effect describes the result of increasing CO2 in causing more oxygen unloading 
from hemoglobin. 

It results from two circumstances: 
1) the effect of lowering pH as described above, 
2) 2) the effect of carbaminohemoglobin in stimulating oxygen unloading

Main Gases of the Atmosphere

Gas Symbol Approximate %

Nitrogen                N2               78.6 

Oxygen                 O2                20.9

Carbon Dioxide    CO2             0.04

Water Vapor         H2O             0.46
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Gas Exchange

• Partial Pressure
– Each gas in atmosphere contributes to the entireEach gas in atmosphere contributes to the entire 
atmospheric pressure, denoted as P

• Gases in liquid
– Gas enters liquid and dissolves in proportion to its partial 
pressure

• O2 and CO2 Exchange by DIFFUSION
PO2 i 105 H i l li d 40 i l l ill i– PO2 is 105 mmHg in alveoli and 40 in alveolar capillaries

– PCO2 is 45 in alveolar capillaries and 40 in alveoli

Partial Pressures

• Oxygen is 21% of atmosphere

• 760 mmHg x .21 = 160 mmHg PO2

• This mixes with “old” air already in alveolus to 
arrive at PO2 of 105 mmHg
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Partial Pressures

• Carbon dioxide is .04% of atmosphere

• 760 mmHg x .0004 = .3 mm Hg PCO2

• This mixes with high CO2 levels from residual 
volume in the alveoli to arrive at PCO2 of 40 
mmHg

Carbon Dioxide Transport
Method Percentage

Dissolved in Plasma              7 ‐ 10  %

Chemically Bound to

Hemoglobin in RBC’s           20 ‐ 30 %

As Bicarbonate Ion inAs Bicarbonate Ion in

Plasma                                    60 ‐70 %
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Oxygen Transport

Method   Percentage

Dissolved in Plasma                    1.5 %

Combined with Hemoglobin       98.5 %

Chloride Shift in Tissue Capillaries  

Tissue Capillary
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Chloride Shift  in Pulmonary 
Capillaries

Pulmonary Capillary
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Factors Influencing Respiration


